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RESUMO

As calcadas sdo parte da infraestrutura basica de uma cidade, para todos os cidadaos que ali
vivem, devendo ser a op¢do mais facil e segura para todos os tipos de pedestres transitarem.
Para a elaboracéo deste trabalho realizou-se um estudo de caso sobre as patologias que afetam
a acessibilidade encontrada no antigo e atual modelo de calcadas existentes na cidade de
Cascavel-PR, os trechos analisados foram a Avenida Antonio Kucinski e a Rua Francisco
Bartinik. Apds esta andlise, de carater qualitativo, foram analisados os locais que se
encontram em conformidade com a NBR 9050/2015 e a lei n® 5.744/2011 que regulamenta as
calcadas da cidade e as patologias encontradas nestas vias e suas principais causas. Para a
coleta de dados utilizou como instrumentos o Geoportal da Cidade, registros fotograficos,
visita e medicdo in loco. Como suportes foram usados livros e artigos relacionados a
patologias e a NBR 9050/2015 de Acessibilidade a edificagdes, mobiliario, espacos e
equipamentos urbanos e a lei de calgadas n°® 5.744/2011 da cidade de Cascavel-PR para a
parte de acessibilidade. As analises de dados foram realizadas em 140 lotes das ruas citadas e
conclui-se que na Av. Anténio Kucinski 89% das calcadas ndo se enquadram de acordo com a
norma de acessibilidade, j& na Rua Francisco Bartinik 53% das cagadas ndo séo acessiveis, ou
seja existe um numero relativamente baixo de cal¢adas acessiveis como determinam o codigo
de Obras da Cidade.

Palavras chave: Patologia. Acessibilidade. Calgadas.
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CAPITULO 1

1.1 INTRODUCAO

Os problemas frequentes na grande maioria das cidades brasileiras séo as patologias
presentes nas calcadas, que dificultam a acessibilidade de grande parte da populagdo. A
importancia das calgcadas nas cidades brasileiras pode ser traduzida em nameros. Segundo 0s
dados de mobilidade da ANTP — Associagdo Nacional de Transportes Publicos, em 2003 em
cidades que possuem mais de um milh&o de habitantes, 26,4% do deslocamento da populacéo
eram realizadas a pé, chegando a 49% em cidades com populacdo entre 60 mil e 100 mil
habitantes.

Segundo o Art. 68 — CTB (Codigo de Transito Brasileiro) — Lei 9503/97 cal¢ada é
definida como parte da via, geralmente segregada e em niveis diferentes, ndo destinada a
circulacdo de veiculos, reservada ao transito para pedestres.

Ja na conceituada revista da Editora Pini edi¢do 58 — Abril/20 diz, que as calcadas de
concreto ou pisos intertravados séo feitas para terem uma elevada durabilidade, mas podem
aumentar as rachaduras com o tempo. Rachaduras estas que costumam acontecer devido a ma
compactacdo do solo ou expansdo e contracdo do material, devido a fatores intrinsecos e
extrinsecos, a fatores como a méo de obra sem especializacdo e o desconhecimento ou a falta
de projetos para execucdo da mesma, podem estragar o visual de qualquer via, e também
criando um local de alta periculosidade para a populacéo que nelas transitam.

Pelo fato das normas da ABNT (Associacdo Brasileira de Normas Técnicas) NBR
9050/2015 que discorre sobre acessibilidade a meios, mobiliarios, edificacdes, espacos e
equipamentos urbanos ter sido criada apenas em 1983 e sua primeira revisdo ter sido em
1994, normalmente os bairros mais antigos apresentam um conceito construtivo bem
antiquado quando se estd relacionado ao metodo construtivo, a qualidade de material e
acessibilidade das calgadas, e o problema ndo é somente a acessibilidade e sim também, as
condicBes dessas vias, que muitas vezes possuem obstaculos como arvores com grandes
raizes, postes em lugares incorretos, e largura impropria, manutencao incorreta das galerias de
esgoto e agua pluvial, impossibilitando o transito seguro dos pedestres.

Fica claro que um dos principais problemas que afetam a acessibilidade nas calgadas

séo as patologias que ali se encontram.
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Assim, designa-se de forma genérica por Patologia das Estruturas, uma nova area da
Engenharia das ConstrucGes que se consiste em estudar as origens, consequéncias, formas de
manifestacdo, e mecanismos de acontecimentos das falhas e dos sistemas de degradacdo das
estruturas (SOUZA e RIPPER, 1998). Para Helene (1992) a patologia pode ser a parte da
engenharia que estuda os indicios, os mecanismos, as causas e origens dos defeitos das
construcdes civis, ou seja, € o estudo das partes que compdem o diagndstico do problema.

Conforme Souza e Ripper (1983), o surgimento dos problemas patoldgicos em uma
determinad estrutura indica em Gltima insténcia e de maneira geral, a existéncia de uma ou
demais falhas durante a execu¢do de umas das etapas da construcdo, além de apontar para
falhas existentes também no sistema de controle de qualidade do préprio em uma ou mais
atividades.

Os problemas patoldgicos, salvo raras excecOes, apresentam manifestacdes externa e
caracteristica, a partir da qual se pode deduzir a natureza, a origem e 0s mecanismos dos
fendmenos envolvidos, assim como estimar suas provaveis consequéncias. Em relacdo a
recuperacdo dos problemas patoldgicos, Helene (1986) afirma que as correcdes serdo mais
duréveis, mais efetiva, mais faceis de executar e muito mais baratas quanto mais cedo forem
executadas.

Inspecionar, avaliar e diagnosticar as patologias das construcfes sdo tarefas que
devem ser realizadas sistematicamente e periodicamente, de modo que os resultados e as
acOes de manutencdo devem cumprir efetivamente a reabilitacdo da construcdo, sempre que
for necessaria. Os diferentes parametros que contribuem para a degradagdo das construcoes
sdo decorrentes de inumeros fatores, como: reacGes quimicas, vibracdes, variacOes de
temperatura e erosdo. (CHAVES et al, 2016).

Segundo a Engenheira Giovana Medeiros, Assessora Técnica Comercial Itambe,
comenta que infelizmente continuamos a presenciar ndo sé calgadas em condigdes pessimas,
mas também sua um grau de acessibilidade pequeno. Todo cidaddo tem o direito de ir e vir,
ou melhor, qualquer pessoa, que apresente necessidades especiais ou ndo deve ter acesso
facilitado para sair e chegar ao seu destino. A liberdade que permitiria a todos caminhar pelos
passeios, seria ndo encontrar buracos, com desniveis, lixeiras, rampas fora dos padrdes,
cabines telefonicas, pontos de Onibus, dentre outros. Os locais sem acessibilidade e as
calcadas inadequadas inibem a movimentagdo das pessoas, principalmente daquelas que
encontram alguma dificuldade de locomog&o. Os passeios deveriam facilitar a circulagdo dos

pedestres e proporcionar para pessoas que possuem necessidades especiais e as demais, que
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ambas possam chegar ao seu destino sem dificuldades. Por isso, € muito importancia que
nossas calcadas tenham superficie firme, continua, regular e antiderrapante, executadas sem
mudancas ingremes de nivel ou inclinagdes que possam dificultas a circulacdo dos que ali
transitam. N&o podem ter a presenca de degraus, rampas para veiculos, porque dificultam a
passagem das pessoas, principalmente aquelas com alguma dificuldade de locomocdo. Tanto
6rgdos publicos como a iniciativa privada deviam ser os responsaveis pelas suas proprias
calcadas, seguindo projetos que facilitem a acessibilidade, para proporcionar a todos ndo sé
uma melhora na qualidade de vida mas também como consequéncia deixar a cidade muito
mais atraente e com acesso Seguro aos espacos urbanos para todos que ali vivem,

Com isso, percebeu-se uma certa necessidade de realizar um estudo tendo como foco
as calcadas da cidade de Cascavel-Parana pois essas passam e ja passaram por mudancas tanto
das necessidades dos moradores e comércio como também pelas normas do Codigo de Obra

elaborado pela Prefeitura Municipal de Cascavel-Parana

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo Geral

Analisar as patologias existentes que afetam a acessibilidade nas calgadas em

diferentes tipos de cal¢adas localizadas na cidade de Cascavel — PR.

1.2.2 Objetivos Especificos

— ldentificar, analisar as manifestacdes patoldgicas e qual o método corretivo
nas calcadas da Rua Francisco Bartinik e da Av. Antonio Kucinski, na
cidade de Cascavel — Paran através de dados obtidos in loco;

— Relacionar as patologias e as suas interferéncias na acessibilidade para a
populacédo analisando o levantamento de dados observados in loco;

— Verificar se as calcadas atende a norma 9050/2015 e a lei 5.744/2011 —
Codigo de Obras da cidade de Cascavel — Parana, comparando os dados

obtidos no local com a norma de acessibilidade.
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1.3 JUSTIFICATIVA

A importancia do investimento em acessibilidade representa a forma mais pura de
exercicio da democracia e 0 investimento na captacdo de uma enorme fatia de novos
consumidores e forca de trabalho.

Segundo o Censo realizado pelo IBGE, Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica, em 2010, o brasil conta com 45,6 milhoes de pessoas que declararam ter ao menos
um tipo de deficiéncia. O Que corresponde a 23,9% da populacdo brasileira. Se somarmos a
este nUmero os acompanhantes ou ajudantes destas pessoas com necessidades especiais, este
namero cresce para 70% da populagdo. Se somarmos 0s idosos a esta equacdo chegamos a
63% da populacdo. A populacdo ativa profissionalmente com pelo menos uma das
deficiéncias investigadas representava 23,6% (20,3 milhdes) do total de ocupados (86,3
milhoes).

Nos ultimos tempos as patologias existentes nas construgdes tem sido um dos
maiores problemas para as empresas responsaveis pela execucdo destas obras, e cada vez mais
vem sendo frequente a aparicdo destas devido a mao de obra desqualificada, manutencao
precaria e a propria acdo do tempo vem contribuindo para o surgimento destas situacdes.
(OLIVEIRA, 2013)

Devido a estes problemas aparentes nas cal¢adas, que além de causar um desconforto
a populacdo, pois necessitam da via para transporte; também surgem os problemas
relacionados a seguranca dos pedestres, principalmente para os portadores de necessidades
especiais (PNE) e os portadores de deficiéncia (PCD) que muitas vezes precisam desviar de
seu curso para chegar ao local desejado e colocando em risco sua integridade fisica. Mas
felizmente e com o0 apoio das leis a maioria destas patologias podem ser identificadas e depois
corrigidas.

A identificacdo dos problemas patologicos das calcadas nas ruas estudadas é de
extrema importancia, visto que a quantidade de pessoas que moram no arredor € bem densa e
este meio é bastante utilizado pela populacdo que ali vivem.

Este trabalho buscou identificar e analisar as patologias existentes no passeio
publico, comparando os antigos modelos de calgcadas existentes na cidade de Cascavel —
Parana com os novos modelos adotados pela prefeitura de Cascavel — Parand, e também
contribuir com um estudo permitindo aos interessados uma possivel corre¢cdo nas vias

analisadas, oportunizando uma melhor qualidade de vida aos seus moradores.
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1.4 CARACTERIZACAO DO PROBLEMA

Quais sdo as principais patologias aparentes existentes nas calcadas da Rua Francisco
Bartinik e da Av. Antonio Kucinski na Cidade de Cascavel-Parana, como surgiram e qual o

melhor método corretivo?

1.5 DELIMITACAO DA PESQUISA

A pesquisa foi limitada a identificacdo das patologias existentes em duas ruas da
cidade de Cascavel-Parand, a Rua Francisco Bartinik, que abrange dois bairros importantes o
Recanto Tropical e Coqueiral, com uma extensdo de 1350 m conforme a Figura 1, e a Av.
Antbnio Kucinski localizada no bairro Parque Verde que até 0 momento possui uma extensao
de 650m aproximadamente conforme a Figura 2, estes locais foram escolhidos devido a
quantidade de patologias que abrangem a sua extensdo, como também, foram analisadas a
acessibilidade dentro do modelo antigo e atual de calgadas exigidos pela prefeitura do

municipio.

Flgura 1: Rua FranC|sco Bartinik em Cascavel, Parana

Fonte Google Maps, 2016



Figura 2:

Avenida Antbnio Kucinski em Cascavel, Parana

Fonte: Google Maps, 201
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CAPITULO 2

2.1 REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1.1 Origem das Patologias

Segundo a NBR 6118 (2003) a durabilidade define-se como sendo a capacidade da
estrutura em resistir as influéncias que ja foram previstas e definidas em conjunto por quem
foi o autor do projeto estrutural e a parte contratante no inicio dos trabalhos de preparacdo do
projeto. De acordo com esta mesma norma, o desempenho existente em servigo, consiste
simplesmente na capacidade daquela estrutura manter-se em condicdes plenas de utilizacéo,
sem apresentar danos que possam comprometer totalmente ou em parte o uso para qual foi
esta fora projetada.

Como recomendacdo sabe-se que o processo construtivo de calgadas subdivide-se
em: projeto, execucdo, emprego de materiais e utilizacdo da construcdo. Estes processos
devem ser executados com maior cuidado possivel, com a finalidade de diminuir e controlar o
surgimento de manifestacfes patolégicas e se enquadrar nos requisitos necessarios para se
obter uma acessibilidade dentro dos padrées exigidos pela NBR 9050.

Os problemas patoldgicos surgem somente apos 0 comego da execucdo, e em relagéo
a recuperacao das patologias, podemos afirmar que “as corregdes serdo mais durdveis, mais
efetiva, mais faceis de executar e de menor custo quanto mais cedo forem executadas”. A
demonstragdo mais expressiva desta afirmacdo ¢ chamada de “Lei de Sittler” relatada por
Helene e Figueiredo (2003), que mostra o custo cresce segundo uma progressdo geométrica

de razdo 5 conforme demonstrado na Figura 3.

Figura 3: Lei de evolucéo de custos.

Tempo

Execucao

Projeto

15 25 125
Fonte: Sitter, (1983, apud, Helene e Figueiredo, 2003).
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A patologia na execugcdo pode ser uma consequéncia da patologia existente no
projeto, existindo uma relacdo entre ambas; porém isso ndo quer dizer que ndo existindo a
patologia de projeto, a de execucdo também existird. Porém mesmo com projetos de boa
qualidade os problemas com os erros de execucdo desaparecerdo. Sempre existira erros de
execucao, embora seja verdade que eles podem ser reduzidos gradativamente ao minimo caso
a execucdo seja realizada seguindo um bom projeto e com uma intensa fiscalizag&o.
(CANOVAS, 1988).

Conforme Machado (2002), as origens dos problemas patoldgicos com relagdo as
etapas de producéo e uso da obra por ordem crescente de incidéncia séo: causas diversas 4%;
utilizagdo incorreta das estruturas 10%; deficiéncia dos materiais construtivos 18%;

deficiéncia de execucao 28%; deficiéncias do projeto 40%, conforme a Figura 4.

Figura 4: Origem dos problemas patologicos.

@ Causas Diverssa

0 Utiiza¢ &0 Incorreta das
Estruturas

0 Deficiencia dos Materiais
construtivos

0 Deficiéncia de execugdo

m Deficiéncia de Projeto

Fonte: Machado (2002).

As patologias ndo surgem concentrada em fatores isolados, mas sim de um conjunto
de variaveis, que podem ser diagnosticados conforme o processo patoldgico existente, com 0s
sintomas, com a causa que ocasionou o0 problema ou ainda a etapa do processo produtivo em
que ocorreram. Por fim, manifestacGes patologicas poderiam ser evitadas se existisse um
melhor detalnamento do projeto e escolha apropriada dos materiais utilizados e os

componentes da construcéo.

2.1.2 Agentes causadores de patologias

Conforme Helene (1992), as causas mais comuns de patologias em construcgdes sdo:

cargas, variacdo da umidade, variagdes térmicas internas e externas a construgdo, materiais
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incompativeis, agentes bioldgicos, agentes atmosféricos e outros que evoluem e tendem-se a
agravar conforme o passar do tempo.

Por isso, diagnosticar corretamente o0 agente causador do problema é extremamente
fundamental para se determinar a técnica a ser empregada para a recuperacdo e/ou reforco da

estrutura.

2.1.2.1 Variacdes de Temperaturas Intrinsecas e Extrinsecas

Segundo Ferreira (2000, apud Lapa, 2008), a variacdo de temperatura provoca uma
mudanca volumétrica nas estruturas de concreto. Se as contracdes e expansdes sdo em sua
totalidade restringidas, e as tensfes existentes de tracdo resultantes forem bem maiores que a
resisténcia existente do concreto, por consequéncia poderdo ocorrer fissuras.

AlteracOes bruscas de temperatura podem provocar danos sobre as estruturas, pois
uma vez que a temperatura superficial se ajusta mais rapidamente, enquanto a temperatura
interna se ajusta mais lentamente. Os efeitos sdo os destacamentos do concreto causado por
este choque térmico.(SILVA, 1998)

2.1.2.2 Agentes bioldgicos, fisicos e quimicos

O desgaste do concreto na maioria das vezes ocorre devido a uma combinacao de
diferentes fatores externos e internos. Processos estes complexos, apontados pelas
propriedades fisico-quimicas do concreto e a forma que este esta se encontra exposto. Os
processos que degradam, alteram a disposi¢do de o material desempenhar as suas principais
funcBes, e nem sempre se manifestam visualmente. As principais patologias sdo: fissuras,
destacamento e desagregacdo.(FERREIRA, 2000)

2.1.2.3 Patologias por Temperatura e Umidade

Sempre que existir alteragdes de volume nos elementos de concreto, ocasionadas por
gradientes de temperatura e umidade, gerarem tensdes de tracdo maiores que a tensdo de
tracdo admissiveis, podera ocorrer o aparecimento de fissuras de origem fisica. (LAPA, José
Silva, 2008)

O concreto por consequéncia pode estar sujeito tanto a condigdes de secagem
ambiente como a carregamentos quase sempre constantes em sua totalidade. Estas condicoes
podem refletir em variacdes do concreto e estdo ligadas a remocdo de agua da pasta de
cimento. (LAPA, José Silva, 2008)
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Se a umidade do ambiente estiver menor do nivel de saturacdo, o concreto estara
seriamente sujeito a deformacdo denominada retracdo por secagem. Se 0 carregamento
manteve-se ao longo do tempo, ocorrera a perda de agua que foi fisicamente adsorvida,
ocorrendo uma deformacao denominada fluéncia (AOKI, 2010).

No estado plastico pode ocorrer o assentamento plastico e a retragdo pléstica. O
assentamento plastico esta ligado a dois fendmenos: a acomodacgdo das particulas sélidas
devido a acdo da gravidade, causando a sedimentacédo e, em sentido contrario a exsudacdo que
representa a movimentacdo do ar aprisionado e da agua. A retracdo plastica acontece devido a
perda de agua do concreto ainda ndo endurecido por causa da exposicdo de sua superficie a
intempéries como baixa umidade relativa do ar, vento, e altas temperaturas, as quais podem
levar também a fissuracdo (LAPA, 2008). Segundo Hasparyk (2005), a ocorréncia deste
fendmeno sera tdo mais intensa quanto maior for o consumo de cimento, a relacdo
agua/cimento e as proporcdes de finos no concreto, estando ligado ao fenbmeno da
exsudacdo. Se a evaporagdo da agua da superficie for mais répida que a exsudacdo, podem
ocorrer fissuras por retracéo plastica.

As fissuras no concreto endurecido, devidas a movimentacdo da agua podem ser
resumidas basicamente em retracdo autdgena e retracdo por secagem, existindo também
retracdo por carbonatacgdo e por origem térmica (LAPA, 2008)

O mecanismo de retragcdo autdgena pode ser explicado por meio da retracdo quimica
e auto dessecacdo. A primeira ocorre com a hidratacdo do cimento Portland, quando o volume
total de sélidos e liquidos diminui devido as reacdes quimicas, enquanto a dessecacao ocorre
pela diminui¢cdo da umidade relativa no interior do concreto endurecido, sem qualquer perda
de massa, devido ao consumo de agua, pela reacdo de hidratacdo. Desta mentira, formam-se
meniscos cujos esforcos resultantes da tensdo superficial levam a retracdo autogena. A
retracdo autdégena em um concreto comum, desenvolvida nas primeiras 24 horas, €
desprezivel quando comparada com a retracdo de secagem (AGUIAR, José Eduardo, 2006).

A retracéo hidraulica pode ser definida como a diminuigdo do volume do artefato de
concreto devido a retirada da agua da pasta endurecida de cimento quando o concreto “seco”
pelo contato com o ar (AOKI, Jorge, 2010).

A retracdo por carbonatacdo, é provocada pela reacdo do CO2 (dioxido de carbono)
com os produtos hidratados, que além de neutralizar a natureza cristalina da pasta de cimento
hidratado causa a sua retragcdo (AOKI, Jorge, 2010).

Segundo Hasparyk (2005), a retracdo por origem térmica é devida a quantidade do

calor gerado durante a hidratacdo do cimento Portland, que causa tensfes termais que por
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consequéncia tracionam o concreto na fase de resfriamento. Estes problemas geralmente
ocorrem em estruturas rigidas, onde o esfriamento & temperatura ambiente pode levar a

fissuracéo.

2.1.2.4 Patologias Decorrentes de Execugéo

Para Freire (2008) a induUstria da construcdo civil se difere dos outros segmentos,
pois 0s meétodos construtivos variam de acordo a edificacdo a ser executada, pois ha
influéncia da disponibilidade de materiais, da morfologia do solo e de edifica¢fes vizinhas, ou
seja, por mais que existam projetos parecidos, a forma de execucdo tera suas peculiaridades.

Segundo Souza e Ripper (1998) existem alguns fatores que influenciam o surgimento
de erros construtivos os quais podem ser de diversas naturezas, citando-se alguns como:

— Falta de condicdes de trabalho (cuidado e motivacéo);

— Nao capacitacao profissional da mao de obra;

— Fragilidade do controle de qualidade e fiscalizacao da obra;
— M@ qualidade dos materiais e componentes;

— Irresponsabilidade técnica.

Aqgueles servicos que apresentam manifestacGes patoldgicas em razdo da falta de
controle dos servigos, omissbes, de especificacbes que consiste em projeto, falta de
cumprimento de norma (THOMAZ, 1989).

Os problemas advindos da execucdo poderiam ser menos frequentes se houvesse
uma fiscalizacdo mais eficaz, sendo que a fiscalizacdo se mostra muitas vezes deficiente
podendo-se atribuir tal situacdo a falta de comando de equipe, tanto do mestre de obra, quanto
do engenheiro, conjugado muitas vezes pela falta de qualificagdo profissional. Uma vez que o
engenheiro possui um conhecimento muito técnico, possuindo outras atribuicdes além do
acompanhamento da obra, muitas vezes ndo consegue acompanhar todos os trabalhos
desenvolvidos na obra, podendo ocasionar sérias falhas no processo construtivo (FREIRE,
2008).

2.1.3 Patologias Decorrentes dos Materiais

Aqueles elementos que independente da qualidade de seu projeto e/ou execugéo
encontram-se deteriorados, erros de composicdo, defeito, inadequacdo na formulacdo do
produto (THOMAZ, 1989).
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Comumente se observa em canteiros de obra o descaso com o recebimento dos
materiais, conferéncia e armazenamentos dos materiais. A continuidade de condutas geradas
pela méa estocagem de materiais pode comprometer o bom desempenho do material na ocasido
de sua utilizacdo, abrindo assim, caminho para o surgimento de patologias na edificacéo
(FREIRE, 2008).

2.1.4 Recalque

O recalque ¢ definido como sendo o deslocamento vertical, para baixo, da base da
fundacéo em relacdo ao indeforméavel. O recalque se d& em virtude da deformacéo do solo
sendo ele por diminuic¢do de volume ou mudanca de forma (COSTA, 2010).

Ferreira, Lobo e Rendfio (2007) continuam ainda dizendo que o solo de fundacéo, ao
sofrer recalque, acaba “arrastando” consigo o solo adjacente sob a fundacdo da edificacdo
vizinha, provocando recalques das paredes e do piso e, como consequéncia, originando trincas
e rachaduras na alvenaria. O mesmo autor apresenta ainda que o recalque das paredes das
edificacbes vizinhas ao muro pode resultar em inimeras trincas e fissuras na alvenaria, que
refletem no mau funcionamento das portas e janelas, prejudicando suas funcdes.

Gusmado Filho (1995) confirmou que as patologias ocasionadas devido a recalques,
diminuem de intensidade de baixo para cima do edificio, e que raramente alcangcam mais de
cinco pavimentos.

Thomaz (1989) diz que para se evitarem os recalques diferenciados é essencial que
na hora de projetar, se leve em consideracdo o intertravamento entre componentes isolados da
fundacdo, adensamento de aterros, falta de homogeneidade do solo, carregamentos muito
diferenciados e a interferéncia com fundacges de edificios vizinhos.

Ja para Rezende (2004) para determinar um recalque de fundacdo devem ser
analisados, o tipo e estado do solo, dimensdes e o formato da placa carregada e por Gltimo a
influéncia das fundagfes vizinhas. Ressalta também que a fundagdo possui influéncia no
comportamento da estrutura, determinando assim se as paredes da mesma sofrerdo com
trincas ou néo.

Thomaz (1989) relata que a construcdo de um edificio dotado de um corpo principal
mais carregado e refor¢ado ao lado de um corpo secundario, menos carregado e menos mais
fragil, invariavelmente conduz a recalques diferenciados entre ambas as partes, ocasionando

fissuras inclinadas e verticais, e desaprumo no corpo que se encontra menos carregado.
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Medeiros (2004) diz que estdo nesse grupo, 0s casos onde a construcdo de edificios
maiores e mais carregados junto a edificios j& existentes, menores e menos carregados.

O efeito da vegetacdo pode ocorrer por interferéncia fisica das raizes ou pela
modificacdo no teor de umidade do solo, uma vez que as raizes extraem agua do solo para
manter seu crescimento, modificando o teor de umidade se comparado com o local onde as
raizes ndo estdo presentes (MILITITSKY, CONSOLI e SCHNAID, 2008).

Zonas onde ha presenca de rochas compostas de carbonatos de calcio e magnésio
podem apresentar problemas as fundacbes. Denominadas rochas calcarias ou dolomiticas
(também conhecidas como calcério), tém a caracteristica de serem sollveis em contato com
aguas levemente &cidas, produzindo grandes porosidades e cavidades no interior do solo
(MILITITSKY, CONSOLI e SCHNAID, 2008).

2.2 TIPOS DE PATOLOGIAS

2.1.5 Trincas, Rachaduras e Fissuras

Podem ser consideradas fissuras como o aparecimento patoldgico caracteristico das
estruturas de concreto, constituindo mesmo o dano de ocorréncia mais comum e aquele que,
ciente das deformacBes acentuadas, mais chama atencdo dos usuarios leigos e proprietarios,
para o fato de que algo fora do normal esta a acontecer (SOUZA e RIPPER, 1998).

Segundo Olivari (2003) ao analisar uma patologia de fissuracdo, deve-se
primeiramente identificar a sua classificacdo e também verificar se 0 processo patoldgico ja
estabilizou ou se as causas ainda atuam sobre as pec¢as. Essa classificacdo é dada de acordo

com sua espessura, segundo a Figura 1.

Figura 1:Abertura das fissuras.

Denominagao Abertura da fissura (mm)
Fissura capilar Menos de 0,2 mm

Fissura 0,2 mma 0,5 mm

Trinca 0,5mma 1,5 mm
Rachadura 1,5mm a 5,0 mm

Fenda 5,0 mm a 10,0 mm

Brecha Mais de 10,0 mm

Fonte: Adaptado de Olivari (2001).
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2.1.6 Patologias em Revestimentos Ceramicos Destacamentos Ceramicos

Conforme Medeiros e Sabbatini (1999) patologias em revestimento ceramico em
grande parte sdo resultado de uma combinacdo de fatores. Por exemplo, fissuras e
descolamentos podem ser causados por fissuras ocorridas na parte interna do revestimento
com estrutura, falta de argamassa de assentamento no verso das placas, auséncia de reforgo no
substrato, auséncia de juntas de controle, preenchimento incorreto das juntas de colocacao, a
ndo observacado dos limites de tempo em que a argamassa encontra-se aberta e tempo de
ajuste dos materiais de assentamento.

Campante e Baia (2003, p. 85), diz que as patologias podem se manifestar em
componentes do revestimento que ndo sdo necessariamente a causa do problema. Por
exemplo, o destacamento de uma placa geralmente ndo é causado pela propria placa, mas
pode ter sido causado pela mao de obra que ndo respeitou o tempo em aberto da argamassa
colante.

Seguindo a colocacdo de Campante e Sabbatini (2001, p. 9-10) a maioria das
ocorréncias de manifestacdes patologicas em revestimento ceramico pode ser atribuida a falta
de compreensdo das interfaces entre seus diversos componentes. Essa falta de compreenséo
esta ligada as deficiéncias no conhecimento técnico de toda a cadeia produtiva, destacando:

a) Assentadores que ndo possuem prerados e sem treinamento;

b) Fabricantes de materiais que ndo se preocupam com garantia, ndo possuem

assisténcia técnica e auséncia de informacdes de uso para seus produtos;

c) Projetistas que ndo conhecem suas responsabilidades;

d) Incorporadores que ndo estdo atentos ao valor real atribuido a relagdo entre

custos de recuperacdo da manifestacdo patoldgica e o real valor do bem a ser

recuperado.

2.1.6.1 Destacamentos Ceramicos

A principal causa de destacamento ou descolamento de uma placa ceramica esta
relacionada a sua perda de aderéncia que nada mais € que um processo causado por falhas ou
ruptura na interface entre as camadas do revestimento ceramico, ou entre a base e o substrato
(estrutura, alvenaria, etc.). Essa perda de aderéncia ocorre quando as tensfes que surgem

ultrapassam a capacidade de aderéncia das ligacbes (BARROS et. al., 1997).
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Entre os principais sinais que podem indicar um possivel destacamento estd a
ocorréncia de um som cavo nas placas cerdmicas quando percutidas e o estufamento da
camada de acabamento. O destacamento destas areas pode ser imediato ou néo.
(CAMPANTE; BAIA, 2003)

Conforme o Ceramico do Brasil (2010) os principais fatores de descolamentos séo os
seguintes:

a) Uso de tecnicas e ferramentas inadequadas;

b) Descuido da méo de obra na preparacdo da argamassa colante;

c) Utilizacdo da argamassa depois que o tempo em aberto foi excedido;

d) Contaminacdo do tardoz da peca por po;

e) Pressdo de aplicacdo inadequada;

f) Infiltracdo de agua

2.3 ACESSIBILIDADE

A acessibilidade € definida como possibilidade e condicGes de alcance para
utilizacdo, com seguranca e autonomia, dos espacos, mobiliarios e equipamentos urbanos, das
edificacOes, dos transportes e dos sistemas e meios de comunicagao por pessoas portadoras de
deficiéncia ou com mobilidade reduzida (LAMONICA, 2008).

A acessibilidade pode assumir diversos significados e aborda sob os aspectos das
condicdes de acesso aos espacos, equipamentos e veiculos de transporte publico, tanto as
pessoas com deficiéncia fisica quanto a outros individuos com restricdo de mobilidade, onde a
acessibilidade possui a funcdo de atender a necessidade de cidadania das pessoas excluidas
devido a restricdo de mobilidade urbana (RABELO, 2008 apud MELLO, DAIANE, 2016)

2.1.7 Acessibilidade em Calcadas

Espacos construidos sem a capacidade de garantir acessibilidade a pessoas com
restricdo de mobilidade acabam por atenuar o processo de afastamento do convivio, fazendo
com que, a excluséo espacial cause exclusdo social, muitas das incapacidades e limitacdes das

pessoas com mobilidade prejudicada vém justamente da ineficiéncia dos espagos construidos
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de abrigar a diversidade, apontando assim que, a causa da dificuldade de mobilidade nédo € a
restri¢do fisica e sim o despreparo dos ambientes (DUARTE e COHEN, 2004).

Segundo a lei federal n® 10.098/2000, art. 5° o projeto e o desenho dos elementos de
urbanizacgédo privados e publicos de uso comunitario, nestes compreendidos os trajetos e as
passagens relacionadas aos pedestres, as escadas e rampas, 0s percursos de entrada e de saida
de veiculos, deverdo observar os pardmetros estabelecidos pelas normas técnicas de
acessibilidade da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas — ABNT.

Conforme regulamenta a NBR 9050 (2015), caracteriza-se espago acessivel como
um espaco que pode ser percebido e utilizado em sua totalidade por todas as pessoas,
inclusive aquelas com mobilidade reduzida. Com isso, a calgada, descrita pela NBR 9050
(2015) como parte da via, normalmente segregada e em nivel diferente, ndo destinada a
circulacdo de veiculos, reservada ao transito de pedestres e, quando possivel, a implantacao de
mobiliario urbano, sinalizacéo, vegetacao e outros fins.

Para que isto seja realizado em suas perfeitas qualidades devem-se adotar medidas de
infraestrutura mencionadas na NBR 9050 (2015), que estabelece critérios técnicos referentes a
sinalizagdes, espacos, niveis e rampas, proporcionando assim, a real acessibilidade a qualquer
cidadéo.

Para que uma calcada seja considerada acessivel, devem ser obedecidos o0s
parametros técnicos e critérios mencionados na Norma 9050 (2015) que institui 0 uso da
acessibilidade a edificacdes, mobiliarios e equipamentos urbanos.

A norma prevé a igualdade para o uso de espacos publicos para 0 maior nimero de
pessoas, independentemente da idade, estatura, limitacdo de mobilidade ou percepgéo. Nela
estdo referenciados valores de desniveis para rampas de acesso a calcadas, sinalizacdo
horizontal com piso tatil, sinalizacdo vertical, sinalizacdo universal, area de transferéncia, area
de resgate, area de aproximacdo, entre outros tantos que devem sempre ser levados em
consideracdo assegurando o uso adequado de cal¢adas e passeios publicos (BARRETO, Ana
Cristina Teixeira, 2010.

2.1.7.1 Problemas que Afetam a Acessibilidade.

Os principais problemas existentes que afetam a acessibilidade séo:
— Largura inadequada da calcada;
— Altura inadequada do meio-fio;

— Excesso de inclinacédo transversal a calcada;
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Rebaixo demasiado ou irregular do meio fio;

Rampa de acesso para garagens e estacionamento;

Material inadequado para o revestimento das calcadas;

Chanfro inadequado de muros nas esquinas;

Obstrucdo irregular de bolsdes de estacionamento;

Utilizacdo de materiais perigosos nos muros e cercas;

Utilizacdo das calgcadas como estacionamento;

Obstaculos em geral, que geram inseguranca para 0s pedestres;

Falta de preocupacdo com o entorno, que gera poluicdo visual,
descontinuidade da faixa livre ou falta de arborizacdo ou arborizacdo de

espeécies inadequadas.

Alguns desses problemas podem ser visualizados na Figura 5, Figura 6, Figura 7 e

Figura 8.

Figura 5: Patologia gerada pela arorizagﬁo de espécie inadequada.

% ‘ Lt & _...-/- _ \‘ o‘: - g "
Fonte: www.thaisfrota.wordpress.com, 2016.

Figura 6: Calgada com degrau,_e'vitando a acessibilidade de cadeirantes.

's‘.‘..

Fonte: Www.théisfrota.wdrdbress.com, 2016.
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Figura 7: Auséncia de rampa para acesso a cadeirantes e piso podotatil.

Fonte: www.thaisfrota.wordpress.com, 2016.

Figura 8: Excesso de obstaculos afetando a acessibilidade.
» = \

Fonte: www.thaisfrota.wordpress.com, 2016.

2.4 CALCADAS

As calcadas ideais devem assegurar a completa mobilidade dos usuérios, deve
atender as dimensdes minimas na faixa livre conforme a Figura 07 e lotes residenciais
conforme a Figura 08 e para lotes comerciais conforme a figura 09, os pedestres devem
conseguir andar com velocidade constante, deve servir como uma rota acessivel ao usuario,
piso liso e antiderrapante mesmo quando molhado, quase horizontal com declividade
transversal para escoamento de aguas pluviais de ndo mais de 2%, ndo haver obstaculos
dentro do espaco livre ocupado pelos pedestres, ndo oferecer aos pedestres nenhum perigo de

queda ou tropeco, caracterizar 0 seu entorno e o conjunto das vias com identidade e qualidade
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espacial, deve oferecer espacos de encontro entre as pessoas para a interacdo social na area
publica e propiciar climas agradaveis que contribuam para o conforto visual do usuario
(SANTOS Lydyanne Barbosa, 2015).

Segundo o programa de calgadas de Cascavel-PR para facilitar a compreensdo dos
modelos de calgadas, tanto por parte dos profissionais quanto dos requerentes, alguns padroes
de calcadas integrantes da Lei n°5.744/2011 do programa: Calcadas de Cascavel foram
alterados. Através da consulta pelo site do Municipio pode-se verificar qual o modelo
adequado para cada dimensao e tipo de calcada, cabendo ao profissional/proprietario adequar
a calgcada conforme o modelo padréo indicado. Estas modificagOes entraram em vigor a partir

da publicacdo no site (25/05/2012) e passaram a ser cobradas nos projetos de calgadas e no

processo de aprovacédo de projetos.

L A S ;
Faixa de servico. Faixa livre - min. 1,20m. Faixa de acesso ao imdvel.
Fonte: Manual de mobilidade urbana, 2016.

(Pode ser deslocado afim de -
ACESSO DE VEICULOS
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Figura 10: Calgada residencial acima de 3,99 m na cidade de Cascavel-PR
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Fonte: Seplan Cascavel-PR, 2012.

Figura 11: Calgada comercial acima de 3,50 m na cidade de Cascavel-PR.
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Fonte: Seplan Cascavel-PR, 2012.
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CAPITULO 3

3.1 METODOLOGIA

3.1.1 Tipo de Estudo e Local da Pesquisa

A pesquisa tratou-se de um estudo de caso, considerando a detec¢do de alguns
sintomas patoldgicos presentes nos diferentes tipos de calcadas e a falta de acessibilidade das
mesmas. O método utilizado constituiu na observagdo e medicdo in loco, assim como registro
fotogréfico e andlise das patologias encontradas.

O desenvolvimento da pesquisa dificilmente é previsivel, pois o conhecimento de
guem pesquisa € limitado e parcial. O principal objetivo da amostra é produzir uma boa
quantidade de informacdes aprofundadas e que se ilustram: seja grande ou pequena, 0 que
realmente importa € que ela seja capaz de produzir novas informagdes (DESLAURIERS,
1991).

Segundo Gerhardt (2009), as caracteristicas principais da pesquisa sdo 0
delineamento do fendmeno; respeito ao carater interativo entre os objetivos buscados pelos
investigadores, suas orientacdes tedricas e seus dados empiricos; hierarquizacdo das acGes de
apresentar, compreender, elucidar, exatiddo das relacdes entre o global e o local em
determinado fendmeno; observancia das diferencas entre o0 mundo natural e social; busca de
resultados os mais fidedignos possiveis; oposicdo ao pressuposto que defende um modelo
Unico de pesquisa para todas as ciéncias.

Os objetivos foram identificar e analisar quais as causas e soluc¢des para as patologias
presentes nas calcadas, causadas pela ma qualidade da médo de obra, material e falta de
conhecimento do solo, assim como identificar se as calcadas se encontram acessiveis para 0s
cidaddos. O metodo se consolidou apds os levantamentos das possiveis patologias
encontradas, os motivos da falta de acessibilidade através de coleta de dados, captura de

imagens para melhor expor a situagéo.

3.1.2 Caracterizacdo da Amostra

O estudo de caso ocorreu nas calgadas de dois locais distintos, o primeiro se localiza
na Rua Francisco Bartinik (Figura 12) que abrange dois bairros na cidade de Cascavel-Parana

sendo estes o bairro Recanto Tropical e a Rua Francisco Bartinik e sua extensdo é de
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aproximadamente 1350 m. O segundo na Avenida Anténio Kucinski (Figura 10), esta
localizada no bairro Parque Verde sendo que esta possui um comprimento de
aproximadamente 650m, ambos as amostras foram coletadas na cidade de Cascavel, regido

oeste do estado do Parana.

Figura 12: Rua Francisco Bartinik.

o
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Fonte: Autor, 2016.

Fonte: Autor, 2016.

3.1.3 Coleta de Dados

Os dados foram coletados in loco com auxilio da analise dos lotes por meio o
Geoportal existente no site da prefeitura. Utilizou-se como suporte, a lei n® 5.744/2011 que
regulamenta as calcadas de Cascavel-Parana, pesquisas em bibliografias, artigos, revistas e
sites. O principal objetivo desta etapa consistiu em coletar o maior nimero de informagées do
material pesquisado, com o intuito de demonstrar qual a melhor forma de corrigir ou reparar

as patologias para que ndo avancem ocasionando danos maiores.
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Inicialmente fez-se um levantamento visual com um check list, de todas as patologias
encontradas.

Os registros fotograficos foram divididos para identificar as patologias, e detectar a
auséncia de acessibilidade nestes locais. As condi¢bes foram identificadas atraves de um
croqui em cada local da via feita através de medi¢Bes, para um mapeamento das
manifestacdes patoldgicas e os locais onde a acessibilidade est4 fora das normas. Para coleta

de dados foi utilizada a Tabela 2.

Tabela 2: Levantamento de dados.

DADOS
Data: Hora:
Patologia:
Existe ou ndo acessibilidade:
Analise dos resultados:

CONDICOES DO DIA

Temperatura:
Condic0es:

REGISTRO FOTOGRAFICO

Fonte: Autor, 2016.

3.1.4 Anélise dos Dados

ApoOs obter todas as informacdes necessarias previstas na Tabela 2, foi realizado o
isolamento dos resultados e a analise em relacdo as patologias mais frequentes na via, e
também se a via se encontra acessivel aos usuarios, ambos os dados coletados foram

demonstrados em graficos.
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CAPITULO 4

4.1 RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1.1 Avenida Antdnio Kucinski

4.1.1.1 Problemas Encontrados

Os piores casos encontrados para falta de acessibilidade e patologias, suas principais causas e
solucBes estdo descritas nas tabelas 3 a 7.

Tabela 3: Manifestacdo 01 - Avenida Anténio Kucinski.
DADOS

Data:06/10/2016

Hora:9:08

Patologia:

Apresenta fissura na rampa de acesso provavelmente devido a passagem de veiculo.

Existe ou ndo acessibilidade:
Calcada modelo novo e ndo apresenta acessibilidade devido ao piso ceramico ndo ser antiderrapante.

Analise dos resultados:
Piso ceramico afetou a acessibilidade do local devido a sua falta de aderéncia.

Solucdo: Fazer a substituicdo da cerdmica por um piso antiderrapante.
CONDICOES DO DIA

Temperatura: 16°
Condicoes: Nublado

REGISTRO FOTOGRAFICO

N

Fonte: Autor, 2016.
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Tabela 4: Manifestagdo 02 - Avenida Antdnio Kucinski.
DADOS

Data:06/10/2016
Hora:9:12

Patologia:
N&o apresentou patologia.

Existe ou ndo acessibilidade:
Calcada modelo novo e ndo apresenta acessibilidade devido ao poste estar locado no meio da

passagem de pedestres.

Analise dos resultados:
A calcada se enquadra nas normas do modelo atual da prefeitura porém, ndo estéa acessivel devido ao
poste estar locado no meio da via.

Solucdo: Realocagdo do poste de energia para a area permeéavel.
CONDICOES DO DIA

Temperatura: 16°
Condicoes: Nublado

REGISTRO FOTOGRAFICO

J,'

Fonte: Autor, 2016.
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Tabela 5: Manifestagdo 03 - Avenida Antonio Kucinski.
DADOS

Data:06/10/2016
Hora:9:21

Patologia:
Apresenta patologia na parte da rampa de acesso da calgada, possivelmente causada devido a
passagem de veiculos.

Existe ou ndo acessibilidade:
Calcada modelo novo e ndo se encontra acessivel, devido tanto a acessibilidade quanto a locacdo do
poste na faixa livre.

Anélise dos resultados:
Provavel causa da patologia é devido a passagem de veiculos pela rampa de acesso e ndo estd
acessivel devido ao poste estar no meio da via.

Solucdo: Refazer a rampa de acesso lateral, e a realocagdo do posto para a faixa permeavel.
CONDICOES DO DIA

Temperatura: 16°
Condicoes: Nublado

REGISTRO FOTOGRAFICO
I 'my 3 ¢

Fonte: Autor, 2016.
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Tabela 6: Manifestacdo 04 - Avenida Antonio Kucinski.
DADOS

Data:06/10/2016
Hora:9:31

Patologia:
Apresenta fissuras.

Existe ou néo acessibilidade:
Calcada modelo antigo e ndo apresenta acessibilidade devido a rampa estar fora da norma e a altura da|
arvore esta a baixo do previsto em norma.

Anélise dos resultados: Fissura possivelmente devido a falta de juntas de dilatacdo ou a baixa
qualidade dos materiais, traco inadequado, auséncia de cura, excesso de carregamento entre outros
fatores e ndo esta acessivel devido a rampa transversal esta superior a 2% e a altura da arvore inferior
a 2,10 m.

Solucdo: Reparar a calcada fazendo juntas de dilatacéo, refazer as rampas conforme a norma e podar a
arvore até ficar na altura correta.

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 17°
CondicOes: Nublado

REGISTRO FOTOGRAFICO

hu g3
i
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RAMPA COMINCLINAGAO
TRANSVERSAL SUPERIOR A 2%

Fonte: Aur, 2016
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Tabela 7: Manifestacdo 04 - Avenida Antonio Kucinski.
DADOS

Data:06/10/2016
Hora:9:32

Patologia:
Né&o apresentou patologias.

Existe ou néo acessibilidade:
Calcamento modelo antigo e ndo apresenta acessibilidade devido ao piso ndo ser antiderrapante.

Analise dos resultados:
Piso ceramico afetou a acessibilidade do local devido a sua falta de aderéncia.

Solucdo: Retirar o piso cerdmico e substitui-lo por uma cerdmica antiderrapante.
CONDICOES DO DIA

Temperatura: 16°
Condigoes: Nublado

REGISTRO FOTOGRAFICO

4

Fonte: Autor, 2016.

4.1.1.2 Resumo dos Dados

Na Avenida Antonio Kucinski foram analisados 59 lotes, sendo as informacgdes

quanto ao tipo de calcada estdo apresentadas na Figura 14.
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Figura 14: Levantamento quantitativo de calgadas por lote na Avenida Anténio Kucinski.

LOTES

Lotes sem
/— residéncias; 8%

Lotes com calgadas
modelo novo; 24%

Lotes com
residéncias e sem
calcadas; 22%

Lotes com cal¢adas
modelo antigo; 46%

= Lotes sem residéncias = Lotes com residéncias e sem calgadas

= Lotes com calgadas modelo antigo = Lotes com cal¢adas modelo novo

Fonte: Autor, 2016.

Verifica-se na Figura 14, que por se tratar de uma avenida com edificaces
construidas anteriormente a Lei de Calcadas quase que a maioria das calgadas sdo do modelo
antigo. Dos 59 lotes 8% néo apresentam calcadas nem residéncias, 22% apresentam lotes com
residéncias e sem calgadas, 24% lotes com cal¢cadas do modelo novo e 46% dos lotes

apresentaram calgadas do modelo antigo.

A Figura 15 apresenta o quantitativo das patologias encontradas em relacéo ao tipo

de calgada existente.
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Figura 15: Levantamento quantitativo de patologias de acordo com os modelos de calcadas da Av.
Antbnio Kucinski.

PATOLOGIA

25

21 LOTES

20

15

10

1LOTE

|
Modelo antigo de calcadas com patologias  Modelo novo de cal¢cadas com patologia

Fonte: Autor, 2016.

Dos 27 lotes com calcadas do modelo antigo 21 apresentaram patologias, um nimero
bem elevado se comparar com 0 modelo novo que somente 1 lote apresentou patologia de 14
analisadas.

A Figura 16 apresenta os resultados de acessibilidade em relagdo ao tipo de

calcamento existente.
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Figura 16: Levantamento quantitativo de acessibilidade de acordo com os modelos de cal¢adas na Av.
Antbnio Kucinski.

ACESSIBILIDADE

30 27 LOTES

25
20
15

10 8 LOTES

6 LOTES

Modelo antigo de calcadas  Modelo novo de calcadas Modelo novo de calcadas
sem acessibilidade sem acessibilidade com acessibiliadde

Fonte: Autor, 2016.

Dos 14 lotes com calgamento seguindo o modelo novo 6 deles ndo apresentaram
acessibilidade todos devido a localizacdo onde o poste de energia se encontrava, e apenas 1
devido a rampa de acesso ter patologia. Dos 14 lotes do novo modelo 8 se encontram
totalmente acessiveis e por fim, 100% dos lotes 27 que apresentaram calgadas do modelo
antigo ndo sao acessiveis para a populagéo.

Desta forma, ao fim da analise deste trecho, chegou-se a conclusdo que, 10% do
trecho estd em conformidade com a norma, 89% estd em desconformidade com as

especificacbes da norma, como pode ser observado na



Figura 17.

Figura 17: Porcentagem de acessibilidade nas calcadas da Av. Antdnio Kucinski.

ACESSIBILIDADE

Calgadas com
Acessibilidade
10%

Calgadas sem
Acessibilidade
90%

= Calcadas com Acessibilidade = Calgadas sem Acessibilidade

Fonte: Autor, 2016.
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Por outro lado, a quantidade de patologias observadas na via foram, 59% das

calcadas apresentam patologias e 41% das calgcadas ndo tem patologias, como pode ser

observado na Figura 18.



42

Figura 18: Porcentagem de patologias nas cal¢adas da Av. Antonio Kucinski.

PATOLOGIAS

Calcadas sem
patologias
41%

Calcadas com
patologias
59%

= Calcadas sem patologias = Calcadas com patologias

Fonte: Autor, 2016.

Analisando o grafico 17 chega-se a conclusdo que devido a todas as calcadas do
modelo antigo ndo serem acessiveis e 6 lotes com calcadas do modelo novo nédo apresentam
acessibilidade devido aos postes de energia estar bloqueando em partes a passagem da via,
chegou-se a 90% do total de calgadas sem acessibilidade, ou seja um nimero bem expressivo.
Para se enquadrarem ao modelo de calcadas exigidos pela prefeitura, deveriam ser realocados
0s postes de energia para a faixa onde ndo ha trafego de pedestres e também ser corrigidos
algumas patologias encontradas principalmente no modelo antigo de calgcadas que afetam
diretamente a acessibilidade destas vias.

Pode se analisar que o grafico da figura 18 estd dessa forma devido a praticamente
todas as calcadas do modelo antigo possuirem patologias, algumas delas por apresentarem
uma camada fina de concreto assim reduzindo sua resisténcia, apresentarem uma ma
compactacdo do solo gerando fissuras e por consequéncia infiltragdes, falta de juntas de
dilatacdo e patologias ocasionadas por raizes de arvores. Por outro lado, a quantidade de
patologias observadas na via foram, 59% das calgadas apresentam patologias e 41% das

calcadas ndo tem patologias.
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4.1.2 Rua Francisco Bartinik

4.1.2.1 Problemas Encontrados

Os problemas mais incidentes, causas e solu¢des sdo detalhados nas tabelas 8 a 16

abaixo.

Tabela 8: Manifestacdo 01 — Rua Francisco Bartinik.
DADOS

Data:09/10/2016
Hora:14:32

Patologia:
Apresenta patologia na rampa lateral.

Existe ou ndo acessibilidade:
Calcamento modelo novo e ndo esté totalmente acessivel devido a rampa lateral estar com patologias.

Anélise dos resultados:
A Unica parte que a torna ndo acessivel é a patologia encontrada na rampa lateral de acesso a
cadeirante, porém o resto se encontra em perfeito estado.

Solucéo:
Refazer a rampa de acesso lateral.

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 29°
Condig0es: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO
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Fohté: Autor, 2016.

Tabela 9: Manifestacdo 02 — Rua Francisco Bartinik.
DADOS

Data:09/10/2016
Hora:14:34

Patologia:
Apresenta patologias devido as raizes das arvores.

Existe ou ndo acessibilidade:
N&o apresenta acessibilidade devido as patologias encontradas, e sem rampa de acesso lateral e altura
da arvore estar incorreta.

Anélise dos resultados:

A calcada ndo se encontra acessivel por ndo haver rampas de acesso laterais e as raizes das arvores
ocasionaram patologias na cal¢ada além de altura da arvore néo estar de acordo com a norma que seria
de 2,10 m.

Solucdo:
Substituicdo do modelo antigo pelo modelo novo da prefeitura, fazendo com que as arvores fiquem na
zona permeavel, fazer rampas de acesso laterais, e fazer a poda das arvores para que atinjam a altura
correta de 2,10m
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CONDICOES DO DIA

Temperatura: 29°

Condigdes: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO

et

Fontef Autor, 2016.

Tabela 10: Manifesta¢do 03 — Rua Francisco Bartinik.

DADOS

Data:09/10/2016
Hora:14:40

Patologia:
Apresenta fissuras capilares.

Existe ou nédo acessibilidade:
N&o esta acessivel, existéncia de rampa fora de norma e degrau.

Andlise dos resultados:
VVia ndo acessivel por conter rampa com inclinacdo transversal superior a 2% e também conter um
degrau tornando-a totalmente inacessivel, as fissuras capilares ndo afetam a acessibilidade.

Solucdo:
Retirada do degrau e refazer a rampa com inclinagéo transversal inferior a 2%.

CONDICOES DO DIA
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Temperatura: 29°

Condigdes: Ensolarado

Fonte: Autor, 2016.

Tabela 11: Manifesta¢do 04 — Rua Francisco Bartinik.
DADOS

Data:09/10/2016
Hora:14:45

Patologia:
Né&o existe calcada.

Existe ou ndo acessibilidade:
Né&o existe calcada.

Anélise dos resultados:
Além de ndo haver calcada neste lote ele se encontra totalmente intransitavel devido aos matos ali
existentes, fazendo com que o pedestre tenha que andar pela rua.

Solucdo:
Exigir que o calcamento seja feito sequindo as normas atuais existentes pela prefeitura de Cascavel-
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CONDICOES DO DIA

Temperatura: 29°
Condig0es: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO

Fonte: Autor, 2016.

Tabela 12: Manifestacdo 05 — Rua Francisco Bartinik.

DADOS
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Data:09/10/2016
Hora:14:53

Patologia:
N&o apresenta patologia.

Existe ou ndo acessibilidade:
Apresenta acessibilidade em alguns pontos.

Anélise dos resultados:
Apesar de ndo se enquadrar no modelo atual de cal¢adas propostos pela prefeitura a calgada deste lote
se encontra acessivel em partes pois o piso tatil é encontrado apenas na esquina.

Solucdo:
Colocacdo do piso tatil para deficientes visuais ao longo da via.

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 29°
Condices: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO

Fonte: Autor, 2016.

Tabela 13: Manifestacdo 06 — Rua Francisco Bartinik.
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DADOS

Data:09/10/2016

Hora:14:59

Patologia:

Apresenta rachaduras devido as raizes das arvores.

Existe ou ndo acessibilidade:
Modelo antigo e ndo existe acessibilidade.

Anélise dos resultados:
Calcada deste lote apresenta muitas patologias devido a uma ma compactacéo do solo e também por
causa das raizes das arvores ali existentes.

Solucdo:
Calgada deve ser refeita seguindo o modelo atual proposto pela prefeitura de Cascavel-PR.

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 30°
Condigoes: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO

Fonte: Autor, 2016,



Tabela 14: Manifestacdo 07 — Rua Francisco Bartinik.
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DADOS

Data:09/10/2016
Hora:13:09

Patologia:
N&o apresenta patologia.

Existe ou ndo acessibilidade:
Modelo antigo e apresenta acessibilidade.

Analise dos resultados:
Modelo antigo sem patologias e apresentando acessibilidade com as rampas em perfeito estado.

Solugéo:

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 30°

Condigoes: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO

Fonte: Autor, 2016.
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Tabela 15: Manifestacdo 08 — Rua Francisco Bartinik.
DADOS

Data:09/10/2016
Hora:15:16

Patologia:
N&o apresenta patologia.

Existe ou ndo acessibilidade:
Modelo novo e nédo apresenta acessibilidade para deficientes visuais.

Anélise dos resultados:
Modelo novo proposto pela prefeitura em excelente estado porém o hidrante se encontra na faixa de
passeio atrapalhando principalmente os deficientes visuais.

Solucéo:
Mudanga do local do hidrante ou a cal¢ada deveria ter sido executada prevendo esse problema.

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 30°

Condigoes: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFIC

o e

-

Fnte: Autor, 201.
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Tabela 16: Manifestacdo 08 — Rua Francisco Bartinik.
DADOS

Data:09/10/2016
Hora:15:21

Patologia:
N&o apresenta patologia.

Existe ou ndo acessibilidade:
Modelo antigo e apresenta acessibilidade.

Analise dos resultados:
Dois modelos antigos de calgadas sem patologias e totalmente acessiveis.

Solugéo:

CONDICOES DO DIA

Temperatura: 30°

Condigoes: Ensolarado

REGISTRO FOTOGRAFICO

TP

L

Fonte: Ator, 2016.

4.1.2.2 Resumo dos Dados

A Figura 19 apresenta a relacdo dos lotes com e sem calgadas dentre os 71 lotes

avaliados.



Figura 19: Levantamento quantitativo de calgadas por lote na Rua Francisco Bartinik.

LOTES

Lotes sem
/ residéncias; 6%

/4

= Lotes sem residéncias = Lotes com residéncias e sem calgadas

Lotes com cal¢adas
modelo novo; 19%

Lotes com
residéncias e sem
calgadas; 5%

Lotes com calgadas
modelo antigo; 70%

= Lotes com calgadas modelo antigo = Lotes com calgadas modelo novo

Fonte: Autor (2016)
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Observa-se na Figura 149, que a maioria das foram edificacbes construidas

anteriormente a Lei de Calgadas e por consequéncia a maioria das cal¢adas séo do modelo

antigo. Dos 71 lotes analisados 6% dos lotes ndo apresentam residéncias e por consequéncia

ndo apresentaram calgadas, 5% dos lotes apresentaram residéncias porém nao existe calcada,

19% dos lotes da via sdo calcadas que seguem o modelo novo e 70% dos lotes analisados

seguem o modelo antigo de calgadas.

A Figura 20 apresenta a quantidade de patologia em relacdo dos tipos de calcadas.
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Figura 20: Levantamento quantitativo de patologias de acordo com os modelos de calcadas na Rua
Francisco Bartinik.

PATOLOGIA

30

. 24 LOTES

20
15

10

0 LOTE

Modelo antigo de calcadas com patologias  Modelo novo de cal¢cadas com patologia
Fonte: Autor, 2016.

Dos 52 lotes com calgadas do modelo antigo 24 apresentaram patologias, ou seja um
numero alto porém em sua grande maioria as patologias encontradas nesta via ndo podem ser
facilmente reparadas utilizando materiais de melhor qualidade. E nenhuma calgada do modelo
novo exigido apresentou patologia, isto € um dado bastante expressivo visto que este modelo

estd funcionando perfeitamente.

A Figura 21 apresenta a relagdo da acessibilidade em relagdo ao tipo de calgada.
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Figura 21: Levantamento quantitativo de acessibilidade de acordo com os modelos de cal¢adas na Rua
Francisco Bartinik.

ACESSIBILIDADE

70 27 LOTES
25 LOTES
25
20
15 LOTES
15
10
6 LOTES
5 .
0
Modelo antigo de Modelo antigo de Modelo novo de Modelo novo de
calcadas com calcadas sem calcadas sem calcadas com
acessibilidade acessibilidade acessibilidade acessibiliadde

Fonte: Autor, 2016.

Dos 21 lotes com calgamento seguindo 0 modelo novo 6 deles ndo apresentaram
acessibilidade muitos devido & localizacdo onde o poste de energia se encontrava e uma
devido a um hidrante estar no meio da cal¢ada e 15 destes lotes estdo totalmente acessiveis.
Dos 52 lotes do modelo antigo 27 calcadas se encontram sem acessibilidade e 25 calgadas do
modelo antigo apresentaram acessibilidade, muitas destas se encontram acessiveis devido a

pertencerem a comércios, onde a fiscalizagdo acaba sendo maior.

Com isso, chegou-se a conclusao que, 47% do trecho estd em conformidade com a
norma, 53% estd em desconformidade com as especificacdes da norma, como pode ser

observado na Figura 22.



Figura 22: Porcentagem de acessibilidade nas calcadas da Rua Francisco Bartinik.

ACESSIBILIDADE

Calgadas sem
Acessibilidade
53%

Calgadas com
Acessibilidade
47%

= Calcadas com Acessibilidade = Calgcadas sem Acessibilidade

Fonte: Autor, 2016.
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A quantidade de patologias observadas na via foram, 44% das calgadas apresentam

patologias e 56% das calcadas ndo tem patologias, como pode ser observado na Figura 23.
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Figura 23: Porcentagem de patologias nas cal¢adas da Rua Francisco Bartinik.

PATOLOGIAS

Calgadas sem
patologias
44%
Calcadas com
patologias
56%

= Calcadas sem patologias = Calcadas com patologias

Fonte: Autor, 2016.

Observando o grafico da figura 22 chega-se a conclusdo que 53% dos lotes nédo
apresentam calcadas acessiveis muitos destes por ndo apresentaram rampa de acesso nas
esquinas, alguns por terem patologias que afetam a acessibilidade, degraus e rampas com
inclinacdo superior a prevista pela norma e 47% das calcadas apresentam acessibilidade e
uma grande parte delas sdo do modelo antigo da prefeitura que se enquadram perfeitamente
na norma de acessibilidade. Para que a via se torne acessivel, deveriam ser realocados 0s
postes para a faixa permeavel onde ndo ha trafego de pedestres juntamente com o hidrante, e
também ser corrigidos algumas patologias encontradas todas no modelo antigo de calgadas,
que afetam diretamente a acessibilidade destas vias.

Analisando o gréfico da figura, devido a grande parte das cal¢adas do modelo antigo
apresentarem patologias, algumas por possuirem uma fina camada de concreto, uma ma
compactacdo do solo gerando fissuras e por consequéncia infiltragdes, auséncia de juntas de
dilatacdo e patologias por causa das raizes de arvores e por passagem de automoveis. Por
outro lado, a quantidade de patologias observadas na via foram, 44 % das calcadas

apresentam patologias e 56% das calgadas ndo tem patologias.
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CAPITULO 5
5.1 CONSIDERACOES FINAIS

Apos a analise realizada na Avenida Anténio Kucinski constatou-se que esta avenida
ndo estd preparada para receber pessoas com mobilidade reduzida e pessoas com algum tipo
de deficiéncia. Constatou que somente 10% das calgadas se encontram acessiveis. Outro
ponto a ser analisado € que os modelos novos propostos pela prefeitura de Cascavel-PR estéo
se saindo muito bem na parte de auséncia de patologias, onde, somente 1 lote apresentou
problemas patolégicos num total de 14 lotes, e que o principal problema de acessibilidade
sendo 6 lotes de 14 no total ndo se adequar a acessibilidade é decorrente a locacdo do poste na
via interferindo a locomogdo dos pedestres. J& na parte de patologias 59% das calcadas
analisadas nesta avenida apresentaram algum tipo de patologia, sendo das mais variadas
causas, como: ma compactacdo do solo, raizes, falta de juntas de dilatacdo, traco errado do
concreto, camada inferior a necessaria de concreto, dentre outras.

Ja na Rua Francisco Bartinik uma rua onde se concentra um grande nimero de
comércio e de condominios residenciais, constatou que esta também ndo esta preparada para
receber pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida, calgcadas com acessibilidade somam
47% um numero muito baixo em relacdo a quantidade de pedestres que utilizam esta via para
sua locomocdo. Na parte de patologias 44% das 81 calcadas analisadas apresentaram
patologias, porém em sua maioria patologias pequenas que podem muito bem serem
reparadas.

As principais patologias possivelmente surgiram devido a falta de juntas de dilatacdo
ou a baixa qualidade dos materiais, traco inadequado, auséncia de cura, excesso de
carregamento, raizes das arvores, argamassa de ma qualidade nos pisos ceramicos, entre
outros fatores.

Com isso conclui-se que os quesitos referentes a patologia e acessibilidade devem ser
alterados, tendo em vista, modificacOes que devem ser feitas a fim de melhorar o acesso das
pessoas que ali transitam.

As principais modifica¢fes sdo de facil execucdo tendo em vista que a maioria das
patologias encontradas foram fissuras capilares e fissuras, ou seja, um reparo com uma nova
camada de concreto de qualidade e com juntas de dilatacdo j& melhoraria a qualidade da via,
ja nas calcadas com piso cerdmico em sua maioria dever ser feita a retirada do piso liso por

um antiderrapante, e em alguns casos a substituicao de ceramicas quebradas.
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Sendo assim, espera-se que esta andlise e seus resultados, sejam um instrumento de
conscientizacdo e também uma forma de estimular a correcdo de demais locais, como outras
vias de acesso e calgadas, bem como, entradas de edificacbes publicas ou privadas para que a
populacdo em conjunto com a Prefeitura Municipal, reparem estas irregularidades e equivocos
na questdo de acessibilidade.

Conclui-se com esta pesquisa, a importancia de fornecer um ambiente livre de
patologias e consequentemente acessivel a todos, assim, evitando-se acidentes, interrupcdo do
direito de locomocdo em espaco publico e almejando a equidade social dentre os
Cascavelenses, indiferentemente de suas idades ou condic@es fisicas e mentais, aumentando
assim, a qualidade de vida de todos.

Com a realizacdo deste trabalho demonstrou-se a importancia de fornecer as pessoas
uma calcada com material de qualidade e que se enquadre dentro da norma brasileira
regulamentadora 9050 de acessibilidade, evitando assim que acontecam possiveis acidentes
aos usuarios. Deseja-se também que seja promovida a igualdade social, indiferente das
condicdes fisicas ou mentais dos individuos, sendo que o principal resultado desejado é o de
incentivar a correcdo de outros locais que possuam equivocos na questdo de acessibilidade
como também ter rol de patologias documentadas para que possa ser usada por profissionais
da érea.
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CAPITULO 6
6.1 SUJESTOES PARA TRABALHOS FUTUROS

Buscando uma continuidade da pesquisa, sugere-se como temas:
— Realizar o cronograma fisico-financeiro para a execucao da obra;
— Realizar o levantamento de quantitativo de materiais e or¢camento para
execucdo da reforma;

— Analisar a qualidade de outras vias dentro do municipio.
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